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Risiken der Zentralisierung der Spitzenmedizin

Die dezentrale Versorgung wird unter Druck geraten

Der Autor des folgenden Beitrags ver-
weist auf die guten Leistungen, die auch
an kleineren Spitalzentren erbracht wer-
den. Er mahnt zur Vorsicht bei der
Zentralisierung der Spitzenmedizin, um
die gegenwiirtig dezentrale medizinische
Versorgung nicht zu gefihrden.

Um die Spitzenmedizin in der Schweiz ist ein poli-
tischer Kampf entbrannt, welcher noch nicht ent-
schieden ist und moglicherweise das Eingreifen
der Bundesbehorden in die kantonale Spital-
hoheit nach sich ziehen wird. Die Argumente fiir
die Zentralisierung der Spitzenmedizin sind vor-
wiegend wirtschaftlicher Natur, wobei sie sich an
die Mechanismen in der iibrigen Wirtschaft an-
lehnen, wo Zentralisierung und Verschlankung
der Strukturen an der Tagesordnung sind. Auch
werden Qualitétskriterien angefiihrt, wobei sich
die Begriindung vor allem auf die Fallzahl be-
zieht. In der gegenwirtigen Debatte geht ver-
loren, dass Spitzenmedizin und Spezialversor-
gung bis in die Peripherie Hand in Hand laufen
und dass die Zentralisierung der Spitzenmedizin
unter Umstéinden nur der erste Schritt ist, um die
iibrigen, meist hervorragenden Leistungen des
schweizerischen Gesundheitswesens in gleicher
Weise anzugehen. Die Vorginge miissen dabei
zunehmend Besorgnis wecken, da unter Umstén-
den Einmaliges und Erhaltenswiirdiges der
schweizerischen Gesundheitsversorgung in Frage
gestellt wird. Im Folgenden sei auf einige wesent-
liche Punkte verwiesen.

Spitiler sind anders

Spitéler sind wirtschaftliche Einheiten, welche
sich von Unternehmen der iibrigen Wirtschaft
wesentlich unterscheiden:

— Die primidre Aufgabe von Spitilern ist zu-
néchst nicht wirtschaftlicher, sondern medizi-
nischer Natur. Es geht um die Diagnose und
Behandlung von Gesundheitsstorungen mit
dem Ziel der Heilung oder Besserung, und
dies unter Beachtung von Wirksamkeit und
Wirtschaftlichkeit. Dabei handelt es sich fiir
die Patienten in der Regel nicht um einen
Konsumentscheid aus freier Wahl, vielmehr
ist dieser wegen einer bestehenden Gesund-
heitsstorung gezwungen, die Dienstleistung
des Spitals in Anspruch zu nehmen, auch die
Spitzenmedizin.

— Die Trégerschaft und die Rechtsform der Spi-
tiler sind ferner zwar unterschiedlich; in vie-
len Fillen und speziell im Bereich der Spit-
zenmedizin ist aber die offentliche Hand be-
teiligt, sei es als Besitzer, Betreiber oder
Finanzierer. Die iiberwiegende Zahl der
Schweizer Spitiler, auch derjenigen, welche
sich mit Spitzenmedizin befassen, sind nicht
gewinnorientiert.

— Spitiler weisen in Relation zu ihrer Grosse
einen enorm hohen Grad an Komplexitit auf.
Speziell Spitiler mit umfassendem Leistungs-
auftrag konnen diesem nur dadurch gerecht
werden, indem die Patienten interdisziplinir
versorgt werden. Gerade in der Spitzenmedi-
zin verlangt die umfassende Betreuung der
Patienten eine erhebliche Individualisierung
der Diagnostik, Behandlung und Pflege, was
einer Standardisierung entgegensteht.

Schweizerische Besonderheiten

Das schweizerische Gesundheits- und Spital-
wesen steht weltweit mit an der Spitze, was Qua-
litdt, Versorgungssicherheit und Patientennihe
betrifft. So gilt die Schweiz unter anderem bei den
Medizintechnologiefirmen als Testmarkt, und
dies unter dem Gesichtspunkt der besonders
hohen Qualitit und der damit verbundenen
hohen Anforderungen an die medizintechnischen
Produkte.

Die Behandlung ist individualisiert, Wartezei-
ten sind kurz, Spezialisten sind weit gestreut bis in
die Peripherie. Das Verantwortungsbewusstsein
der Schweizer Spitalirzte in Bezug auf Mittelein-
satz und Wirtschaftlichkeit ist hoch. Interdiszipli-
naritdt wird nicht nur gepredigt, sondern gelebt.
Es ist zwar eine Tatsache, dass die Fallzahl in ge-
wissen Sparten in schweizerischen Spitdlern, die
Universitdtskliniken nicht ausgenommen, im
Vergleich zu einem Teil der grossen auslindi-
schen Kliniken klein ist. Diesem Umstand tragen
die verantwortlichen Arzte Rechnung durch eine
hohe Vernetzung und eine intensive Kommuni-
kation zwischen Zentren und der Peripherie zur
Losung schwieriger klinischer Fragestellungen.
Diese Kommunikation spielt auch zwischen Zen-
tren der Spitzenmedizin, welche sich gegenseitig
mit ihrem Wissen unterstiitzen, obwohl sie auf
dem Gesundheitsmarkt Konkurrenten sind.

Trotz teilweise relativ geringer Fallzahl sind
an den Spitdlern Fihigkeiten und Fertigkeiten
vorhanden, um weniger hiufige Therapien und
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Eingriffe durchzufiihren. So profitiert ein Herz-
chirurg auch bei seltenen Operationen, wie Herz-
transplantationen, von seiner iibrigen einschlagi-
gen Operationserfahrung. Die fiir die Transplan-
tationsmedizin notwendigen Spezialisten finden
sich an den Universititskliniken, zum Beispiel
solche mit immunologischem Wissen. Dieses
steht auch den iibrigen Spitaldrzten zur Ver-
fiigung, wenn dhnlich gelagerte Probleme bei
nicht transplantierten Patienten auftreten. Fiir
die Transplantationsmedizin gilt, dass sich das
Wissen der Spezialisten nicht nur auf ein Organ
(z. B. die Niere oder das Herz) bezieht, sondern
dass ihre Kenntnisse und Fahigkeiten fiir die
Transplantation unterschiedlicher Organe not-
wendig sind. In den eher kleinen spitzenmedizini-
schen und spezialmedizinischen Einheiten in der
Schweiz sind die Wege kurz, die Organisation
schlank und von einer hohen Flexibilitit, welche
in grossen Einheiten unter Umstinden weniger
gut gewihrleistet ist.

Hoher personlicher Einsatz

Ahnliches wie fiir die Spitzenmedizin gilt auch fiir
die vielen mittelgrossen und kleineren Spitiler
der Grundversorgung, wo pro Disziplin unter
Umsténden fiir ein Fach nur ein oder wenige Spe-
zialisten vorhanden sind, ohne welche das Erfor-
dernis der Interdisziplinaritdt aber nicht erfiillt
werden kann. Diese eher kleinen Einheiten kom-
pensieren ihren Mangel an Grosse durch ausser-
ordentlich hohen personlichen Einsatz, auch
durch héufige Pikettdienste, und sind generell

ihrer Aufgabe gewachsen. Sie arbeiten selbst-
bestimmt und autonom, ein Umstand, der auch
bei grosster zeitlicher Belastung grosse person-
liche Befriedigung an der Arbeit mit sich bringt.

Personliches Vertrauensverhiltnis

Patientinnen und Patienten werden in kleineren
Teams haufiger vom gleichen Arzt betreut als in
grossen. Es kann sich ein Vertrauensverhiltnis
entwickeln, und in vielen Fillen ist die personelle
Kontinuitdt besonders gut gewihrleistet. Inter-
national bahnbrechende spitzenmedizinische Me-
thoden, wie die chirurgische Frakturbehandlung,
wurden an mittelgrossen schweizerischen Spit-
lern entwickelt und sind heute zum selbstver-
standlichen Standard geworden. Wissenschaftlich
ist die schweizerische Medizin international gut
vernetzt. Ihr Beitrag zur Spitzenmedizin ist trotz
der Kleinrdumigkeit anerkannt. Die Schweiz wird
ausserdem um ihre Qualitdt und ihre Versor-
gungsbedingungen hiufig beneidet.

Es geht hier nicht darum, verniinftigen Kon-
zentrationsbemiihungen in der Spitzenmedizin
entgegenzuwirken, diese sollten aber die grossen
Stiarken und Vorteile des schweizerischen Ge-
sundheits- und Spitalwesens erhalten oder sogar
noch ausbauen. Fehler in Konzept und Umset-
zung werden sich hingegen spiter ridchen und sind
dusserst schwierig zu korrigieren. Die Entschei-
dungstridger in den Fragen der Spitzenmedizin
sind deshalb aufgefordert, behutsam und iiberlegt
vorzugehen, um Qualitdtsverluste in medizini-
scher und menschlicher Hinsicht zu vermeiden.

Gute Leistungen und eine auf hohem Niveau liegende medizinische Spezialversorgung werden auch in

der Peripherie angeboten.

GAETAN BALLY / KEYSTONE

Aargauer Wegweiser fiir die Finanzpolitik
Ziele und Grundstze zur Stirkung des Wirtschaftswachstums

Der Aargau will mit seiner Finanzpolitik
die gesellschaftlichen, wirtschaftlichen
und okologischen Absichten stiitzen. Die
finanzpolitischen Ziele der Regierung
sollen auch das Wirtschaftswachstum
fordern und den Kanton als Wohn- und
Wirtschaftsstandort attraktiv machen.

kfr. Aarau, 19. August

Dass Finanzdirektor Roland Brogli bei der
Vorstellung der mittel- und langfristigen Ziele
und Grundsitze fiir die Aargauer Finanzpolitik
den Satz «Ein Finanzminister ist eine seltsame
Personalunion aus Milchkuh, Hamster und Ket-
tenhund» zitierte, umreisst seine Befindlichkeit.
Die Charakterisierung bringe das Spannungsfeld
gut auf den Punkt, sagte Brogli: Die Finanzpolitik
bewege sich zwischen knappen Ressourcen und
zunehmenden Aufgaben und Bediirfnissen. Das
fithre zu vielfaltigen Zielkonflikten; ihnen konne
man nur mit strategischen und koharenten Priori-
titen begegnen. Der Regierungsrat will deshalb
mit einer nachhaltigen Finanzpolitik fiir langfris-
tig stabile Finanzen sorgen. Zudem stehen fiir ihn
Aufgaben im Vordergrund, die das Wirtschafts-
wachstum begiinstigen sowie attraktive Rahmen-
bedingungen fiir den Kanton Aargau als Wohn-
und Wirtschaftsstandort férdern.

Vermeidung und Abbau von Schulden

Zwolf Grundsitze sollen zu den iibergeordneten
Zielen fiihren. Die ersten gelten den Schulden,
der Vermeidung neuer struktureller Defizite —
der dauerhaften Uberlastung des Haushalts, die
auch bei guter Konjunktur eine defizitire Fi-
nanzrechnung hinterldsst. Es wird festge-
schrieben, der Haushalt miisse nicht jahrlich auf
den Punkt genau, sondern mittelfristig (iiber die
Dauer eines Konjunkturzyklus) ausgeglichen
werden. Fiir die Verhinderung einer zunehmen-

den Verschuldung leiste die Ausgaben- und
Schuldenbremse einen wichtigen Beitrag. Die
Entlastung des Haushalts soll aber generell nicht
zulasten von wachstumsfordernden Investitionen
vorgenommen werden.

Ebenso wird postuliert, die Zweckbindung
von Einnahmen nur restriktiv einzusetzen. Heute
fithrt der Aargau in seiner Bilanz zehn Spezial-
finanzierungen mit Guthaben von 238 Millionen
Franken sowie Schulden — Sonderlasten, die auf
die Pensionskasse und die Sanierung der Sonder-
miilldeponie Kolliken zuriickgehen — von rund 23
Millionen Franken.

Steuern als Teil der Attraktivitit

Als wichtige Messgrosse der Standortattraktivitit
eines Kantons nannte Brogli die Steuerbelastung,
und es bestehe auch ein Zusammenhang zwischen
dem Ausmass der Staatsaktivitdt und dem Wirt-
schaftswachstum. Die Staatsquote sei langfristig
auf dem heutigen Niveau zu stabilisieren und
wenn moglich zu senken. Ausserdem seien beson-
ders die Steuern fiir die juristischen Personen so
zu gestalten, dass die Attraktivitdt im interkanto-
nalen und internationalen Standortwettbewerb
gestarkt werde. Das sei das Ziel der laufenden
Revision des Steuergesetzes, wobei auch bei den
natiirlichen Personen hohe Steuern vermieden
werden miissten — ohne dem Staat die Mittel fiir
Investitionen in die Zukunft zu entziehen.

Uherarbeitung alle vier Jahre

Die finanzpolitischen Ziele und Grundsitze sind
eine Beilage zum Aufgaben- und Finanzplan fiir
die Jahre 2007 bis 2010. Sie dienen dem Regie-
rungsrat und der Verwaltung als Wegweiser bei
ihren Entscheiden sowie bei der Ausgestaltung
der finanzpolitischen Instrumente und der Steue-
rung der Aufgaben. Sie sollen kiinftig alle vier
Jahre parallel zum Entwicklungsleitbild Aargau
aktualisiert werden.
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